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АННОТАЦИЯ 
Оральный аллергический синдром (ОАС, oral allergic syndrome) – частая проблема у пациентов с сенсибилизацией к березе. Цель 
исследования - установить клиническую эффективность формирования толерантности к фруктам и овощам под влиянием АСИТ аллергеном 
пыльцы берёзы. Детям (n=134) в возрасте от 5 до 16 лет (7,18±2,52 лет), имеющим ОАС и респираторную аллергию на пыльцу берёзы с 
сенсибилизацией к молекуле Bet v1, был проведен трёхлетний курс АСИТ аллергеном «Staloral®» «Аллерген пыльцы березы». У 88,81% 
(n=119) пациентов удалось добиться полной или частичной переносимости свежих овощей и фруктов без острых аллергических 
симптомов на слизистой оболочке ротовой полости и глотки (р=0,000). Отмечено уменьшение интенсивности и продолжительности 
респираторных симптомов в сезон поллинации, потребности в фармакотерапии после полного курса АСИТ. 
Ключевые слова: дети, синдром оральной аллергии, аллерген-специфическая иммунотерапия 

  
Lepeshkova Tatiana Sergeevna 

MD, PhD, docent of professor of polyclinic Pediatrics  
Federal State Budgetary Educational Institution of Higher Professional Education 

“The Urals State Medical University” of the Ministry of Health of Russia, Yekaterinburg, Russia. 
 

ORAL ALLERGY SYNDROME IN CHILDREN: WAYS OF SOLUTIONS 
 

ANNOTASION 
Oral allergic syndrome (OAS, oral allergic syndrome) is a common problem in patients with sensitization to birch. The aim of the study is to 
establish the clinical effectiveness of the formation of tolerance to fruits and vegetables under the influence of ASIT by the allergen of birch pollen. 
Children (n=134) aged from 5 to 16 years (7.18±2.52 years) with OAS and respiratory allergy to birch pollen with sensitization to the Bet v1 
molecule were given a three-year course of ASIT with the allergen "Staloral ® " "Birch pollen allergen". In 88.81% (n=119) of patients, it was 
possible to achieve full or partial tolerance of fresh vegetables and fruits without the occurrence of acute allergic symptoms on the mucous membrane 
of the oral cavity and pharynx (p=0.000). There was a decrease in the intensity and duration of respiratory symptoms during the pollination season, 
the need for pharmacotherapy after a full course of ASIT. 
Keywords: children, oral allergy syndrome, allergen-specific immunotherapy 

    
Введение. Пыльца березы является главным триггером 

сезонной аллергии на Среднем Урале.  Возникновение орального 
аллергического синдрома (ОАС) у пациентов с сенсибилизацией к 
березе происходит вследствие идентичности аминокислотных 
последовательностей и пространственной конфигурации между 
молекулами Bet v1 берёзы и PR-10 протеинами овощей и фруктов 
[1-10]. Опубликованные исследования об эффективности аллерген-
специфической иммунотерапии (АСИТ) на респираторные 
симптомы аллергии стали отправной точкой для применения 
данного метода терапии детям с симптомами сезонной аллергии 
[12]. Положительные результаты и эффективность АСИТ 
пыльцевыми аллергенами на проявления ОАС явились основанием 
для проведения настоящего исследования [13-20].  

Цель исследования – установить клиническую эффективность 
формирования вторичной толерантности к свежим фруктам и 
овощам семейства растений Розоцветные под влиянием АСИТ 

аллергеном пыльцы берёзы, оценить потребность в 
медикаментозной терапии в сезон цветения причинно-значимого 
аллергена. 

Материалы и методы 
В проспективное открытое исследование вошли 134 ребенка -

75 мальчиков и 59 девочек, в возрасте от 5 до 16 лет, средний 
возраст 7,18±2,52 лет с подтвержденной сенсибилизацией к 
мажорной молекуле березы Bet v1, имеющих респираторные 
симптомы сезонной аллергии на пыльцу берёзы и ОАС. Всем 
детям проведены общеклинические и аллергологические 
исследования: определение sIgE к экстракту берёзы и мажорной 
молекуле (Bet v1- IgЕ) методом ImmunoCAP (Phadia AB, Uppsala, 
Швеция). Результат исследования считался положительным при 
значении ˃0,1kUA/L. Всем 134 пациентам была проведена АСИТ 
сертифицированным сублингвальным аллергеном «Staloral®» 
«Аллерген пыльцы березы» (производитель Stallergenes, Франция) 
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в соответствии с инструкцией к препарату. Лечение проводили 
предсезонно-сезонно (с января по июнь) в течение трёх лет (2018-
2020). Ежегодно оценивалась эффективность терапии на 
респираторные симптомы по дневнику симптомов в сезон 
поллинации. Эффективность терапии на симптомы перекрестной 
пищевой аллергии оценивалась по возможности употреблять 
косточковые фрукты. 

         Результаты исследования 
У детей, взятых на АСИТ, зуд слизистой оболочки полости рта 

после употребления свежих фруктов отмечался у 100,0% детей 
(n=134), отёк языка и мягкого нёба глотки - у 34,33% (n=46), 
ощущение «комка в горле» - у 22,39% (n=30), гиперсаливация - у 
12,69% (n=17), дисфония - у 10,44% (n=14), покалывающая боль 
слизистой оболочки полости рта - у 5,22% (n=7). Среди 
аллергических заболеваний дети имели сезонный аллергический 

риноконъюнктивит в 100,0% (n=134), бронхиальную астму в 
37,31% (n=50), атопический дерматит у 20,89% (n=28) случаев. 

После завершения трёхлетнего курса АСИТ были получены 
статистически достоверные различия в количестве детей до и 
после терапии, которые смогли употреблять все свежие фрукты с 
0,00% до 34,32% детей, (р=0,000), частично переносить свежие 
фрукты - с 11,19% до 54,49% (р=0,000), количество пациентов с 
полным отказом от употребления свежих фруктов и овощей 
уменьшилось с 88,19% до 11,19% (р=0,000).  

Контроль респираторных симптомов в течение трёх лет 
проведения АСИТ осуществлялся по «Дневнику симптомов», в 
которых больные отмечали клинические проявления ежедневно в 
сезон поллинации (рис.1). Полученные данные свидетельствует о 
снижение клинических симптомов респираторной аллергии к 
третьему году АСИТ 

 

 
Рисунок 1.  Динамика респираторных симптомов в сезон поллинации берёзы на Среднем Урале (2018-2020) на фоне 

сублингвальной терапии аллергеном пыльцы берёзы 
 

После проведения полного курса иммунотерапии аллергеном 
пыльцы березы к концу лечения достоверно снизилась 
потребность в медикаментозной терапии: антигистаминными 
препаратами со 100,0% до 77,0% (р=0,000), антилейкотриеновыми 
- с 67,0% до 24,0% (р=0,000), интраназальными ГКС - с 94,0% до 
32,0% (р=0,000), ингаляционными ГКС - с 42,0% до 12,0% 
(р=0,000), β2-агонистами - с 35% до 4% (р=0,000). Достоверные 
различия были зафиксированы также до и после АСИТ по 
продолжительности дней болезни (30,87±12,15 и 7,72±6,17, 
соответственно, р=0,000) и числу госпитализаций на 1 человека в 
сезон цветения (0,37±0,75 и 0,00±0,00, соответственно, р=0,010).  

Представленные выше данные свидетельствуют об 
эффективности трёхлетнего курса АСИТ сублингвальным 
аллергеном пыльцы березы не только в отношении клинических 
проявлений и продолжительности респираторных симптомов 
поллиноза в сезон цветения причинно-значимого аллергена, но и 
доказывают эффективность сублингвальной иммунотерапии 
аллергеном пыльцы березы на симптомы перекрестной пищевой 
аллергии, вызванной PR-10 протеинами овощей и фруктов у 

сенсибилизированных к молекуле Bet v1 пациентов. У 88,81% 
(n=119) пациентов удалось добиться полной или частичной 
переносимости свежих овощей и фруктов без возникновения 
острых аллергических симптомов на слизистой оболочке ротовой 
полости и глотки при их употреблении (р=0,000). Рекомендации по 
проведению АСИТ пациентам с респираторной аллергией и с ОАС 
не так давно были зафиксированы в немецком согласительном 
документе [Worm M., 2021]. 

Выводы. Установлена клиническая эффективность 
формирования вторичной толерантности к свежим фруктам и 
овощам семейства растений Розоцветные под влиянием аллерген-
специфической иммунотерапии сублингвальным аллергеном 
пыльцы берёзы у 88,81% (n=119) детей, сенсибилизированных к 
молекуле Bet v1, и с локальными проявлениями перекрестной 
пищевой аллергии на слизистой оболочке полости рта. Отмечено 
уменьшение интенсивности и продолжительности респираторных 
симптомов в сезон цветения берёзы, а также снижение потребности 
в медикаментозной терапии при лечении основного аллергического 
заболевания.  
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